KRONIK PELVIK

Bolum

AGRIDA KULLANILAN

LAPARASKOPIK

10

GiRis

Kronik pelvik agri(KPA) ; pelvik bolgede algila-
nan, li¢ aydan daha uzun, hamilelikle ilgili olma-
yan, dongiisel olmayan,fonksiyonel bozukluga
neden olacak veya tedavi gerektirecek kadar sid-
detli agr1 olarak tanimlanir(1) (2). KPA yaygindir
ve lireme ¢agindaki kadinlarin %25’ini etkiledigi
tahmin edilmektedir(3). Baz1 kadinlarda kronik
pelvik agrinin nedeni endometriozis, over kisti,
miyom gibi bir nedene bagl iken bazi kadinlar-
da tanimlanmis bir agr1 nedeni bulunamamak-
tadir(1). Nedeni bulunamayan kronik pelvik ag-
rilara,muhtemel santral duyarliliga bagli gelisen
kronik pelvik agr1 sendromu tanisi konmakta-
dir(2). Karin agris1 ile pelvik agr1 ortiisebilir an-
cak pelvik agr1 umblikusun altinda baslayan agr1,
karin agrist umblikusun iistiinde baglayan agri
olarak tanimlanir(2).

Kronik pelvik agrinin jinekolojik nedenle-
ri(2) (3).
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Endometriozis tireme ¢agindaki kadinlarin yak-
lagik %10’unu etkiler ve siklikla kronik pelvik
agrii kadinlarda tanimlanir. Geleneksel olarak
sadece nosiseptif bir agr1 olarak tanimlanan en-
dometriozis, agr1 sikayetinin kroniklesmesine
katkida bulunan periferik ve merkezi agr1 meka-
nizmalarinin aktivasyonu ile iliskilendirilmistir
(4). Hayvan ve insan modellerinde “capraz or-
gan duyarlilig1” olarak adlandirilan komsu organ
sistemlerinin hiperaljezisi de bildirilmistir(4).
Hastaligin evresi agr1 siddeti veya yogunlugu ile
iligkili degildir ve endometriozis hastalig1 veya
histerektomiye ragmen kalic1 agr1 devam edebi-
lir(4). Endometriozisin laparoskopik degerlendi-
rilmesi ve patolojik tanisi altin standart olmaya
devam etmektedir. En yaygin iki tedavi sekli,
endometriotik lezyonun elektrocerrahi teknigi
ile ablasyonu ya da fulgrasyonu veya lezyonlarin
tam cerrahi eksizyonudur (4). Hem derin infilt-
ratif endometriozis hem de yiizeysel endomet-
riotik lezyonlarin eksizyonu, ablatif tedavilere
kiyasla daha yiiksek diizeyde agr1 kesici ve dispa-
roni semptomlarinin diizelmesi ile sonuglanir(4).
2008 Cochrane incelemesi;kist kapsiiliiniin ¢ika-
rilmasinin kist drenajina kiyasla agrida iyiles-
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